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ﻫﺎي ﺑـﺎﻻي ﻫﺰﯾﻨـﻪ ﻋﻠﺖوﯾﮋه زﺧـﻢ ﺳـﻮﺧﺘﮕﯽ، ﺑـﻪﻫﺎ ﺑﻪاز ﺗﺮﮐﯿﺒﺎﺗﯽ ﺑﺎ ﻣﻨﺸﺎ ﻃﺒﯿﻌﯽ در درﻣﺎن زﺧﻢ اﻣﺮوزه :زﻣﯿﻨﻪ و ﻫﺪف
ﻢ ﺳـﻮﺧﺘﮕﯽ ﯿﻢ زﺧـﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑﺮ ﺗـﺮﻣ ﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽﺷﻮد. ﻫﺎ، اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽدرﻣﺎن و ﺑﺎزﺗﻮاﻧﯽ آن
  در ﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ رت اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ.
)س( در  ﺗﺠﺮﺑـﯽ ﮐـﻪ در آزﻣﺎﯾﺸـﮕﺎه ﺣﯿﻮاﻧـﺎت ﻣﺮﮐـﺰ آﻣﻮزﺷـﯽ درﻣـﺎﻧﯽ ﺣﻀـﺮت ﻓﺎﻃﻤـﻪ ﭘـﮋوﻫﺶدر اﯾﻦ  :روش ﺑﺮرﺳﯽ
، 003-052 g ﺑﻪ وزن ﺗﻘﺮﯾﺒﯽ yelwaD-eugarpSرت ﻧﺮ ﺑﺎﻟﻎ ﻧﮋاد  63 اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، در ﻗﺴﻤﺖ ﺧﻠﻒ 4931اردﯾﺒﻬﺸﺖ و ﺧﺮداد 
ﺗﺎﯾﯽ ﺗﻘﺴﯿﻢ  21ﮔﺮوه  ﺳﻪﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺑﻪ ﻫﺎ ﺑﻪاﯾﺠﺎد ﮔﺮدﯾﺪ و ﺳﭙﺲ رت 2×4 mc ﯽ ﺑﻪ اﺑﻌﺎدﻋﻤﻘ دوﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻪ 
 ,J egamIاﻓـﺰارﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺎ ﮐﺮم ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ، روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ﭘﺎﻧﺴﻤﺎن ﺷﺪﻧﺪ. روﻧﺪ ﺑﻬﺒﻮدي زﺧﻢ ﺑﺎ ﻧﺮمو ﺑﻪ
ﻫﺎ ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﯽ ﭘـﺎﺗﻮﻟﻮژي ﻓﺮﺳـﺘﺎده ﻧﯿﺰ ﻧﻤﻮﻧﻪ 03و  71ﭘﺎﯾﺶ ﺷﺪ. در روز  )ASU ,dnalyraM ,HIN( ,54.1 .rev
  ﺷﺪ.
ر ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ دﻫﺎي روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟـﯿﻦ وﺳﻌﺖ زﺧﻢ در ﮔﺮوه 52و  51، 5ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن داد در روزﻫﺎي  ﻫﺎ:ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ، اﻣﺎ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه روﻏﻦ ﺣﯿ(=P0/100) ﻃﻮر ﻣﻌﻨﺎداري ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﺑﻮدﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ ﺑﻪ
 اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳـﯿﻮن ، ﻧﺘـﺎﯾﺞ03و در روز  (<P0/100)روز، ﻧﺘﺎﯾﺞ از ﻧﻈـﺮ آراﯾـﺶ ﮐﻼژﻧـﯽ  71ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ  در ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد.
ﻃﻮر ﺑـﻪ در ﮔﺮوه روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ (<P0/100) و ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي( =P0/100)ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﺣﺎد ، ﺳﻠﻮل(=P0/40)
  .ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﻬﺘﺮ ﺑﻮد
 ﻫﺎي ﻫﯿﺴـﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژيﻧﺪ ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ را ﺗﺴﺮﯾﻊ و اﯾﻨﺪﮐﺲﺗﻮاروﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﻧﻤﯽاﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﺸﺎن داد ﮔﯿﺮي: ﻧﺘﯿﺠﻪ
   دﻫﺪ. ﻓﺰاﯾﺶرا ا
  .روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ، ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ ،ﻫﺎﺳﻮﺧﺘﮕﯽ :ﻠﯿﺪيﮐ ﻠﻤﺎتﮐ
 
  
ﺗﺮﯾﻦ ﺗﺮوﻣﺎﻫﺎ اﺳﺖ و از ﺟﻤﻠﻪ ﻋﻠﻞ ﻋﻤﺪه ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﯾﮑﯽ از ﺷﺎﯾﻊ
ﻧﻔﺮ در اﺛﺮ  562,000ﻻﻧﻪ ﺳﺎ 1رود.ﺷﻤﺎر ﻣﯽﻣﺮگ و ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ در دﻧﯿﺎ ﺑﻪ
ﻫﺎ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ دﻫﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ آنﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺟﺎن ﺧﻮد را از دﺳﺖ ﻣﯽ
 8002ﺑﺮ اﺳﺎس آﻣﺎر ﺳﺎل  2ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺑﺎ درآﻣﺪ ﮐﻢ و ﻣﺘﻮﺳﻂ اﺳﺖ.
  اﻓﺘﺪ ﮐﻪ ﺣﺪود ﻣﻮرد ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ اﺗﻔﺎق ﻣﯽ 000,014در آﻣﺮﯾﮑﺎ ﺳﺎﻻﻧﻪ 
  
ﮕﯽ ﻋﻠﻞ ﺳﻮﺧﺘ .ﺷﻮﻧﺪﻫﺎ در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺑﺴﺘﺮي ﻣﯽﻧﻔﺮ از آن 000,04
ﺷﺎﻣﻞ ﺣﺮارﺗﯽ، ﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ و اﻟﮑﺘﺮﯾﮑﯽ اﺳﺖ. ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﯾﺎزدﻫﻤﯿﻦ ﻋﻠﺖ 
ﺑﺎر در ﺳﺎل و ﭘﻨﺠﻤﯿﻦ ﻋﻠﺖ ﺣﻮادث ﻏﯿﺮ ﻣﺮگ 1-9ﻣﺮگ در ﮐﻮدﮐﺎن 
  3رود.ﺷﻤﺎر ﻣﯽﮐﻮدﮐﺎن ﺑﻪ
ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ  ﺸﮑﻞﻋﻨﻮان ﻣﭼﮕﻮﻧﮕﯽ درﻣﺎن زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﻫﻤﻮاره ﺑﻪ
ﻫﺮ ﻋﺎﻣﻠﯽ ﮐﻪ ﺑﺘﻮاﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﮐﺎﻫﺶ اﻟﺘﻬﺎب و . در دﻧﯿﺎ ﻣﻄﺮح ﺑﻮده اﺳﺖ





  256ﺗﺎ  546ﻫﺎي ، ﺻﻔﺤﻪ9ﺷﻤﺎره  ،57دوره ، 6931ر آذﯽ ﺗﻬﺮان، ﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸ  ﻣﻘﺎﻟﻪ اﺻﯿﻞ
 

































              و ﻫﻤﮑﺎران ﺗﻮران ﺑﺎﻗﺮي                     646
 
  256ﺗﺎ  546 ،9، ﺷﻤﺎره 57، دوره 6931 آذرﯽ ﺗﻬﺮان، ﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸ
 
ﻫﺎ و داروﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ روش 4ﮔﺮدد، در ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ ﻣﻮﺛﺮ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد.
اﻧﺪ، اﻣﺎ ﻫﻤﭽﻨﺎن ﭘﻤﺎدﻫﺎي ﺳﻨﺘﺰي ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ، در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ ﻣﻌﺮﻓﯽ ﺷﺪه
ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ و ﺗﺎﺧﯿﺮ ﺑﺎ وﺟﻮد ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ  ﻫﻤﭽﻮن ﺳﯿﻠﻮر
  5.ﮔﯿﺮﻧﺪﺻﻮرت ﻣﺘﺪاول ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﯽﻢ، ﺑﻪدر ﺑﻬﺒﻮدي زﺧ
ﻃﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﺧﯿﺮ ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت روﻏﻨﯽ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻧﯽ ﺑﺎ ﻣﻨﺸﺎ ﮔﯿﺎﻫﯽ و 
اﻧﺪ. ﻫﺪف ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑﺮاي ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﺳﺘﻔﺎده از ﺧﻮاص اﯾﻦ ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت در  ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان
ﺟﺎﻣﺎﻧﺪه ﺑﻮده اﺳﮑﺎر ﺑﻪاﻓﺰاﯾﺶ ﺳﺮﻋﺖ اﻟﺘﯿﺎم زﺧﻢ و ﮐﺎﻫﺶ ﻋﻔﻮﻧﺖ و 
ﺷﺪه از ﺑﺎﻓﺖ ﭼﺮﺑﯽ ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﻫﺎي اﺳﺘﺨﺮاجاﺳﺖ. در اﯾﻦ ﻣﯿﺎن روﻏﻦ
ﻫﻤﭽﻮن روﻏﻦ ﻣﺎﻫﯽ، ﺷﺘﺮﻣﺮغ و ﮐﺮوﮐﻮدﯾﻞ ﺗﺮﮐﯿﺒﺎﺗﯽ ﺑﻮدﻧﺪ ﮐﻪ ﺗﻮﺟﻪ 
  6- 8ﻃﺐ ﺳﻨﺘﯽ را ﺑﻪ ﺧﻮد ﻣﻌﻄﻮف ﺳﺎﺧﺘﻨﺪ.ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮان 
ﻫﺎي ﮔﯿﺎﻫﯽ و ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺳﺮﺷﺎر از اﺳﯿﺪﻫﺎي ﭼﺮب ﻏﯿﺮ اﺷﺒﺎع، روﻏﻦ
ﻫﺎي ﺻﻮرت ﺳﻨﺘﯽ در درﻣﺎن زﺧﻢﻪ از دﯾﺮﺑﺎز ﺑﻪﺗﺮﮐﯿﺒﺎﺗﯽ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﮐ
رﻓﺘﻨﺪ. روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﮔﻮﺳﻔﻨﺪ ﻣﻌﺮوف ﺑﻪ روﻏﻦ ﮐﺎر ﻣﯽﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺑﻪ
وﯾﮋه ﻣﻨﺎﻃﻖ زرد ﺗﺮﮐﯿﺒﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺑﺮﺧﯽ از ﻧﻘﺎط ﮐﺸﻮر اﯾﺮان ﺑﻪ
ﻫﺎ ﻃﻮر راﯾﺞ در درﻣﺎن زﺧﻢﮐﻬﻨﻮج، ﺟﯿﺮﻓﺖ و ﺑﺎﻓﻖ ﺑﻪ ﻣﺎﻧﻨﺪﺟﻨﻮﺑﯽ 
  9.ﮔﯿﺮدﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﯽ
ﯿﺴﻢ اﺛﺮ ﻣﺼﺮف ﻣﻮﺿﻌﯽ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑﺮ ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ اﮔﺮﭼﻪ ﻣﮑﺎﻧ
ﻃﻮر دﻗﯿﻖ ﻣﺸﺨﺺ ﻧﯿﺴﺖ، وﻟﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن داده ﮐﻪ ﻣﺼﺮف ﺑﻪ
اﺛﺮ  3 ﻫﺎي ﻏﻨﯽ از اﺳﯿﺪﻫﺎي ﭼﺮب ﻏﯿﺮ اﺷﺒﺎع ﻣﺎﻧﻨﺪ اﻣﮕﺎروﻏﻦ
ﮐﻪ در روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ، ﮐﺎﻫﻨﺪﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎل داﺷﺘﻪ و از اﻟﺘﻬﺎب زﺧﻢ ﻣﯽآﻧﺘﯽ
ﮐﻪ ﻣﺼﺮف  دﻫﺪﻧﺸﺎن ﻣﯽ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎتﺑﻪ ﻣﻘﺪار ﻓﺮاوان وﺟﻮد دارد. 
ﺗﻮاﻧﺪ ﻧﻘﺼﺎن اﺳﯿﺪﻫﺎي ﻣﻮﺿﻌﯽ اﺳﯿﺪﻫﺎي ﭼﺮب ﺑﺎ زﻧﺠﯿﺮه ﮐﻮﺗﺎه ﻣﯽ
ﭼﺮب ﺿﺮوري را ﺑﺮﻃﺮف ﻧﻤﻮده و ﺑﺎﻋﺚ ﭘﺮوﻟﯿﻔﺮاﺳﯿﻮن ﻃﺒﯿﻌﯽ ﭘﻮﺳﺖ 
  11و01و ﻋﺪم ﺗﺸﮑﯿﻞ اﺳﮑﺎر ﻫﯿﭙﺮﺗﺮوﻓﯽ ﺷﻮد.
از آﻧﺠﺎ ﮐﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ در زﻣﯿﻨﻪ ﺗﺎﺛﯿﺮ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ در درﻣﺎن 
ﺑﺮرﺳﯽ  ﺑﺎ ﻫﺪف ﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽﺑﺎﺷﺪ، ﯿﺎر اﻧﺪك ﻣﯽﻫﺎي ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺑﺴزﺧﻢ
  ﮔﺮدﯾﺪ.ﺟﺎﻣﺎﻧﺪه اﻧﺠﺎم ﺧﻮاص روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ در اﻟﺘﯿﺎم زﺧﻢ و اﺳﮑﺎر ﺑﻪ
  
  
در آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه  2931اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﺠﺮﺑﯽ ﺑﻮده و در ﺳﺎل 
ﺰ آﻣﻮزﺷﯽ درﻣﺎﻧﯽ ﺣﻀﺮت ﻓﺎﻃﻤﻪ )س( ﺗﻬﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﮐﺣﯿﻮاﻧﺎت ﻣﺮ
 052- 003 g ﺑﻪ وزن ﺗﻘﺮﯾﺒﯽ yelwaD-eugarpSﻧﺮ ﺑﺎﻟﻎ ﻧﮋاد رت  63
 ﮐﺎرو دﺳﺘﻮر ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﺣﻘﻮق رﻋﺎﯾﺖ اﺳﺘﺎﻧﺪارد اﺳﺎس ﺑﺮ اﻧﺘﺨﺎب و
ﮐﻤﯿﺘﻪ اﺧﻼق ﭘﺰﺷﮑﯽ در ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده و ﻣﺮاﻗﺒﺖ از ﺣﯿﻮاﻧﺎت 
 ﺷﺪﻧﺪ. آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎﻫﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﺮان ﻧﮕﻬﺪاري
 21 ﻧﻮري ﭼﺮﺧﻪ ﺎﺑ ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﻫﺎيﻗﻔﺲ در ﮐﻪ ﺻﻮرتﺑﺪﯾﻦ
 ﻧﮕﻬﺪاري 42-22 C دﻣﺎي و روﺷﻨﺎﯾﯽ ﺳﺎﻋﺖ 21 و ﺗﺎرﯾﮑﯽ ﺳﺎﻋﺖ
. داﺷﺘﻨﺪ ﻏﺬا و آب ﺑﻪ دﺳﺘﺮﺳﯽ ﮐﺎﻓﯽ ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﻣﺪت اﯾﻦ در ﺷﺪﻧﺪ.
 (51 gk/gmﭘﺲ از اﯾﺠﺎد ﺑﯿﻬﻮﺷﯽ ﻋﻤﻮﻣﯽ ﺑﺎ ﺗﺰرﯾﻖ ﻋﻀﻼﻧﯽ زاﯾﻼزﯾﻦ )
ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ دﺳﺘﮕﺎه (، ﻣﻮﻫﺎي ﻧﺎﺣﯿﻪ ﭘﺸﺖ رت06 gk/gmو ﮐﺘﺎﻣﯿﻦ )
ﯿﺪه ﺷﺪ. ﺳﭙﺲ ﺑﺮاي اﯾﺠﺎد ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻪ دو ﻋﻤﯿﻖ ﺗﺮاش ﺑﺮﻗﯽ ﺗﺮاﺷ
دﻗﯿﻘﻪ در  ﺳﻪﮐﻪ  2×4 mc ﻫﺎي ﻓﻠﺰي ﺑﻪ اﺑﻌﺎدﻫﺎ، اﺳﺘﺎﻣﭗدر ﭘﺸﺖ رت
ﺛﺎﻧﯿﻪ در ﺗﻤﺎس ﺑﺎ  ﻫﺸﺖﻣﺪت ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد، ﺑﻪ 09 C آب ﺟﻮش
  ﭘﻮﺳﺖ ﭘﺸﺖ ﺣﯿﻮان ﻗﺮار داده ﺷﺪ.
ﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺑﻪ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﺗﻘﺴﯿﻢ ﻫﺎ ﺑﻪﭘﺲ از اﯾﺠﺎد ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ، رت
، 3-2 mm ﺳﯿﻠﻮر ﺑﻪ ﻗﻄﺮ ﭘﻤﺎدﮔﺮوه اول ﺑﺎ ﻻﯾﻪ ﺿﺨﯿﻤﯽ از ﺷﺪﻧﺪ. در 
 ﺻﻮرتﺑﻪاي از روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و ﮔﺮوه ﺳﻮم ﺗﻮﺳﻂ وازﻟﯿﻦ ﮔﺮوه دوم ﺑﺎ ﻻﯾﻪ
روز از ﻣﺤﻞ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  ﭘﻨﺞ روزاﻧﻪ ﭘﺎﻧﺴﻤﺎن ﺷﺪﻧﺪ. ﻫﺮ
و  )napaJ ,oykoT ,noitaroproC nokiN( aremac latigid 003D nokiN
، در 08 mc و ﻓﺎﺻﻠﻪ 01:1ﻧﻤﺎﯾﯽ ﺑﺎ درﺟﻪ ﺑﺰرگ 06 mm ﻟﻨﺰ ﻣﺎﮐﺮوي
ﮐﺶ ﻋﮑﺲ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. ﭘﺲ از اﻧﺘﻘﺎل ﺗﺼﺎوﯾﺮ ﺑﻪ ﮐﺎﻣﭙﯿﻮﺗﺮ، ﺧﻂ ﻣﺠﺎورت
 54.1 noisrev ,erawtfos JegamIوﺳﻌﺖ زﺧﻢ در ﻫﺮ ﻋﮑﺲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از 
ﺗﺤﺖ  )ASU ,dnalyraM ,adsehteB ,htlaeH fo setutitsnI lanoitaN(
  ﯾﮏ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ.ﮔﯿﺮي و ﻣﺤﺎﺳﺒﺎت ﻣﻮﻓﻮﻟﻮژاﻧﺪازه
از ﮐﻞ  03و در روز  2 mm ﺑﻪ ﻗﻄﺮ ﺑﯿﻮﭘﺴﯽﺗﻮﺳﻂ ﭘﺎﻧﭻ  71در روز 
ﻫﺎي ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺑﺎ ﻧﺎﺣﯿﻪ ﺗﺮﻣﯿﻢ ﺷﺪه، ﻧﻤﻮﻧﻪ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺗﻬﯿﻪ ﺷﺪ. ﻻم
ﺑﺮاي  )E&H( nisoE dna nilyxotameHﻫﺎي آﻣﯿﺰياﺳﺘﻔﺎده از رﻧﮓ
ﻫﺎي لﻫﺎي ﮐﻼژن، ﺳﻠﻮارزﯾﺎﺑﯽ و ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺰان اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن، آراﯾﺶ رﺷﺘﻪ
و ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي در ﻣﺤﻞ، ﻣﻮرد ﺳﮑﻮﻻرﯾﺰﯾﺸﻦ اواﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﺣﺎد و ﻣﺰﻣﻦ، 
ﺻﻮرت ﻫﺎ ﺑﻪروز( رت 03) ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. در ﭘﺎﯾﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  اﺳﺘﺎﻧﺪارد و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از دوز ﺑﺎﻻي ﻧﺴﺪوﻧﺎل ﻣﻌﺪوم ﺷﺪﻧﺪ. 
 61 noisrev ,erawtfos SSPSﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﮔﺮدآوري ﻫﺎيداده
از  ﻣﻮرد ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. )ASU ,YN ,knomrA ,SSPS MBI(
ﻣﻌﯿﺎر ﺟﻬﺖ ﺗﻮﺻﯿﻒ ﺷﺎﺧﺺ ﻣﺮﮐﺰي ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و ﭘﺮاﮐﻨﺪﮔﯽ اﻧﺤﺮاف
ﻫﺎ ﺳﻨﺠﯿﺪه ﻫﺎ و ﻧﺮﻣﺎل ﺑﻮدن آنﺗﻮزﯾﻊ داده ﻫﺎي ﮐﻤﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ.داده
ﻫﺎي ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، از آزﻣﻮنﻫﺎ در ﮔﺮوهﺟﻬﺖ ﺗﺤﻠﯿﻞ داده ﺷﺪ.





































 25-546:)9(57;rebmeceD 7102 )JMUT( J deM vinU narheT
 اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ. sillaW-laksurKو  AVONA ,coh tsoPآﻧﺎﻟﯿﺰ وارﯾﺎﻧﺲ 
 از ﻟﺤﺎظ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎدار در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. <P0/50
  
  
و ﺷﺶ رت از  ﭘﻨﺞﻃﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﯾﮏ رت از ﮔﺮوه وازﻟﯿﻦ در روز 
در  ﻓﻮت ﺷﺪﻧﺪ. ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن داد 02و  51 ،5ﮔﺮوه ﺳﯿﻠﻮر در روزﻫﺎي 
ﻫﺎي روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وﺳﻌﺖ زﺧﻢ در ﮔﺮوه 52و  51، 5روزﻫﺎي 
ﺎﻓﺘﻪ ﺶ ﯾﻃﻮر ﻣﻌﻨﺎداري ﮐﺎﻫوازﻟﯿﻦ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ ﺑﻪ
ازﻟﯿﻦ ﻫﺎي روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و و(، اﻣﺎ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه<P0/50ﺑﻮد )
  .(1ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد )ﺟﺪول 
ﺑﯿﻦ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  52و  51، 5ﻣﺴﺎﺣﺖ زﺧﻢ در روزﻫﺎي 
ﻣﺎري وﺟﻮد ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار آ AVONA ﺑﺮ اﺳﺎس آزﻣﻮن آﻧﺎﻟﯿﺰ وارﯾﺎﻧﺲ
 coh tsoP(. ﻧﺘﺎﯾﺞ در آزﻣﻮن <P0/100و  <P0/100، =P0/10داﺷﺖ )
 ﭘﻨﺞﻧﺸﺎن داد، اﺧﺘﻼف ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و ﺳﯿﻠﻮر در روز 
ﻫﺎي روﻏﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه 52در روز  .(=P0/210ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﻮد )
و  =P0/100ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑﺎ ﺳﯿﻠﻮر و وازﻟﯿﻦ و ﺳﯿﻠﻮر ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﻮد )
ﻫﺎي ﻧﯿﺰ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﺎدار ﻣﯿﺎن ﻫﺮ ﯾﮏ از ﮔﺮوه 52ز در رو. (=P0/200
  (.<P0/100روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ﺑﺎ ﺳﯿﻠﻮر ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ )
، اﯾﺠﺎد ﻋﺮوق ﺟﺪﯾﺪﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺷﺎﻣﻞ ﻣﯿﺰان اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن، 
ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﺣﺎد و ﻣﺰﻣﻦ، ﻣﯿﺰان و آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي ﺳﻠﻮل
  .ﺑﻨﺪي ﺷﺪرﺗﺒﻪ 2ﺟﺪول 
  
  52و  51، 5 ﺳﯿﻠﻮر و روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ در روزﻫﺎي ﻫﺎي وازﻟﯿﻦ،ﺴﺎﺣﺖ زﺧﻢ در ﮔﺮوهﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣ :1 ﺟﺪول
  
 ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ ﮔﺮوه ﺗﻌﺪاد ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻧﺤﺮاف اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺣﺪاﻗﻞ ﺣﺪاﮐﺜﺮ *P
 0/10
  5روز  وازﻟﯿﻦ 11 01/90364 1/962479 5/795 41/804
 ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ 8 11/00543 2/919482 8/662 51/890
 روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ 21 8/051448 1/992457 5/328 01/428
 <0/100
 51روز  وازﻟﯿﻦ 11 3/81815 1/501663 1/421 5/672
 ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ 7 6/34448 1/664357 4/203 9/396
 روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ 21 3/71917 1/577677 1/511 6/958
 <0/100
 52روز  وازﻟﯿﻦ 11 0/63116 0/010805 0/000 1/345
 ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ 6 2/76136 1/479714 1/362 5/263
 روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ 21 0/57583 0/849393 0/000 1/191
  .در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪﻣﻌﻨﺎدار  <P0/50، AVONAآﻧﺎﻟﯿﺰ وارﯾﺎﻧﺲ  :آزﻣﻮن آﻣﺎري *
  
  ﺑﻨﺪي ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژيرﺗﺒﻪ :2ﺟﺪول 
  ﺑﻨﺪيرﺗﺒﻪ اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن ﺑﯽﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺳﻠﻮل اﯾﺠﺎد ﻋﺮوق ﺟﺪﯾﺪ ﮐﻼژن آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي
   ﺣﺎد ﻣﺰﻣﻦ    
 0 ﻋﺪم وﺟﻮد ﻋﺪم وﺟﻮد ﻋﺪم وﺟﻮد ﻋﺪم وﺟﻮد ﻋﺪم وﺟﻮد ﮐﺎﻣﻞ ﻧﺎﻣﻨﻈﻢﻃﻮر ﺑﻪ ﻋﺪم وﺟﻮد
 1 ﺳﻄﺢ 3/1 ﺧﻔﯿﻒ ﺧﻔﯿﻒ ﺧﻔﯿﻒ ﺧﻔﯿﻒ ﻣﻨﻈﻢﻧﺎﮐﻤﯽ  ﺧﻔﯿﻒ
 2 ﺳﻄﺢ 3/2 ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺘﻮﺳﻂﻣ ﻨﻈﻢﻣﮐﻤﯽ  ﻣﺘﻮﺳﻂ
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  256ﺗﺎ  546 ،9، ﺷﻤﺎره 57، دوره 6931 آذرﯽ ﺗﻬﺮان، ﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸ
 
  روز 71ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي در ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ : 3ﺟﺪول 
    اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن  ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﺣﺎدﺳﻠﻮل  ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﻣﺰﻣﻦﺳﻠﻮل  اﯾﺠﺎد ﻋﺮوق ﺟﺪﯾﺪ  ﮐﻼژن  آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ  ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي
  erauqs-ihC*آزﻣﻮن   0/232  1/580  1/882  0/014  3/127  51/215  5/764
  0/098  0/185  0/525  0/518  0/651 <0/100  0/560
  
 P
  در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. <P0/50، sillaW-laksurKآزﻣﻮن آﻣﺎري:  *
  
  روز 03ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي در ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ  :4ﺟﺪول 
    اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن  ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﺣﺎدﺳﻠﻮل  ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﻣﺰﻣﻦﺳﻠﻮل  اﯾﺠﺎد ﻋﺮوق ﺟﺪﯾﺪ  ﮐﻼژن  آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ  ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي
  51/544  31/490  1/665  2/883  3/031  0/318  6/065
  erauqs-ihC*ﻣﻮن آز
 <0/100  0/100  0/754  0/303  0/902  0/666  0/40
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ﺒﺮوﭘﻼزي و وﺟﻮد ﺳﻠﻮل اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ در ﻓﯿ و ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن، 71روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ در روز  (c ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ، ﺳﯿﻠﻮر (b وازﻟﯿﻦ،( aﻣﻘﺎﯾﺴﻪ آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ در ﺳﻪ ﮔﺮوه: : 1ﺷﮑﻞ 
  03روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ در روز  (c ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ، ﺳﯿﻠﻮر (b وازﻟﯿﻦ، (aﮔﺮوه: 
  
ﺎ در ﭘﯿﺪاﺳﺖ ﺗﻨﻬ 3ﮔﻮﻧﻪ ﮐﻪ از ﺟﺪول روز، ﻫﻤﺎن 71در ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ 
ﻪ ﺎﻟﻌﻣﻮرد آراﯾﺶ ﮐﻼژن ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري ﺑﯿﻦ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﻣﻄ
  وﺟﻮد داﺷﺘﻪ اﺳﺖ.
روز، ﺑﯿﻦ ﺳﻪ ﮔﺮوه  03ﮐﻪ در ﺑﺎزه زﻣﺎﻧﯽ ﺳﺖ ا ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ آن 4ﺟﺪول 
ﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ ﻣﺠﺪد، ﺳﻠﻮل اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮنﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﻮرد ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي 
  ﺣﺎد و ﻓﯿﺒﺮوﭘﻼزي ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري وﺟﻮد دارد.
  71روز 














































 ﻫﺎي ﮔﺮوه ﺳﯿﻠﻮرﺳﺮ( از رت ﺷﺶ) %05ﻧﺸﺎن داد  ﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽ
ﻃﻮل ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﺑﯿﻦ رﻓﺘﻨﺪ ﮐﻪ اﯾﻦ ﺧﻮد ﻣﺒﯿﻦ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻬﺘﺮ در ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ 
ﻣﻘﺎﻃﻊ در دو ﮔﺮوه روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ﺑﻮده اﺳﺖ. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ در 
ﺣﯿﻮاﻧﯽ و  ﻫﺎي روﻏﻦزﻣﺎﻧﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ، وﺳﻌﺖ زﺧﻢ در ﮔﺮوه
 ﻃﻮر ﻣﻌﻨﺎداري ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺖ،وازﻟﯿﻦ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ ﺑﻪ
  ﻫﺎي روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد.اﻣﺎ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه
و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ در داﻧﺸﮕﺎه  iniddosmahSاي ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ زﻧﺠﺎن اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ ﻧﺸﺎن داد روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑﺎ داﺷﺘﻦ 
از ﻃﺮﯾﻖ  Dو  Aﻫﺎي ﻏﻨﯽ از اﺳﯿﺪﻫﺎي ﭼﺮب ﺿﺮوري و وﯾﺘﺎﻣﯿﻦﻣﻨﺒﻊ 
ﮐﺎﻫﺶ روﻧﺪ اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ و اﻓﺰاﯾﺶ ﺟﺮﯾﺎن ﺧﻮن و ﻧﯿﺰ ﺗﺸﮑﯿﻞ ﮐﻼژن در 
ﻣﻮﺿﻊ ﺳﻮﺧﺘﻪ، ﺗﻮاﻧﺴﺖ روﻧﺪ اﻟﺘﯿﺎم زﺧﻢ را در ﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺧﺮﮔﻮش 
  21ﺗﺴﺮﯾﻊ ﻧﻤﺎﯾﺪ.
و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ در  iredahGﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻃﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﯾﮕﺮي ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ 
ﺑﯿﺮﺟﻨﺪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﺗﺎﺛﯿﺮ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و ﻋﺴﻞ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ 
در اﻟﺘﯿﺎم زﺧﻢ ﺗﻤﺎم ﺿﺨﺎﻣﺖ در ﭘﻮﺳﺖ ﻣﻮش ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار 
ﮔﺮﻓﺖ. ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن داد ﻋﺴﻞ و روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﻫﺮ دو ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰاﯾﺶ 
ﮔﺮدد، اﻣﺎ ﻋﺴﻞ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﺳﺮﻋﺖ اﻟﺘﯿﺎم زﺧﻢ ﻣﯽ
  31زﺧﻢ دارد.ﺑﯿﺸﺘﺮي در ﮐﺎﻫﺶ اﻟﺘﻬﺎب و ﺗﺴﺮﯾﻊ روﻧﺪ ﺑﻬﺒﻮد 
دﻟﯿﻞ ﻣﯿﺰان ﭘﺎﯾﯿﻦ اﭘﯿﺘﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن و آراﯾﺶ ﮐﻼژﻧﯽ ﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽ
ﺑﯿﻮﺗﯿﮏ در ﮔﺮوه ﺳﯿﻠﻮر، ﺑﻪ ﺟﺎﯾﮕﺰﯾﻨﯽ آﻧﺘﯽﻫﺎي اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ و ﺣﻀﻮر ﺳﻠﻮل
ﮐﻨﺪ. در ﺗﺮي ﺑﺮاي درﻣﺎن زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻪ دو ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻣﯽﻣﻨﺎﺳﺐ
ﻧﯿﺰ ﮐﻪ ﺑﺮ روي روﻏﻦ ﮐﻨﺠﺪ، روﻏﻦ زﯾﺘﻮن و ﻣﺨﻠﻮط  ikardEﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ، ﺳﯿﻠﻮر ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ  در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﺳﯿﻠﻮرﻫﺎ آن
را ﺑﻪ ﺗﺎﺧﯿﺮ اﻧﺪاﺧﺖ و در ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي زﺧﻢ، ﻧﮑﺮوز و ﺑﺎﻓﺖ 
، ﻫﺎﭘﮋوﻫﺶاﻣﺎ ﺑﺮ ﺧﻼف ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ  41ﮔﺮاﻧﻮﻟﻪ ﻧﺎﺑﺎﻟﻎ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ.
اي ﺑﺮ روي ﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ رت ﻧﺸﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ درو ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ  ieomsaM
زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻪ دو ﺗﻮﺳﻂ درﻣﺎن ﺑﺎ ﭘﻤﺎد  دادﻧﺪ، ﺳﺮﻋﺖ ﺗﺮﻣﯿﻢ
و ﮔﺮوه  222 gm وازﻟﯿﻦ ﺑﺎ دوز- ، ﺗﺮﮐﯿﺐ ﺳﻘﺰ%1ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ ﻧﻘﺮه 
ﺷﺪﻧﺪ  ﯾﺎدآورﻫﺎ ﺗﺮﺗﯿﺐ از ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﮐﯿﻔﯿﺖ ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ. آنوازﻟﯿﻦ ﺑﻪ
ﺳﯿﻠﻮر ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و ﺳﻘﺰ ﻫﻤﭽﻨﺎن ﮔﺰﯾﻨﻪ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  51ﺑﺎﺷﺪ.ﻪ دو ﻣﯽﺗﺮي در درﻣﺎن ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻣﻨﺎﺳﺐ
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              و ﻫﻤﮑﺎران ﺗﻮران ﺑﺎﻗﺮي                     056
 
  256ﺗﺎ  546 ،9، ﺷﻤﺎره 57، دوره 6931 آذرﯽ ﺗﻬﺮان، ﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸ
 
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ در  61زﯾﺘﻮن در ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻬﺘﺮي ﻧﺸﺎن داد.
ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ در ﺗﺮﻣﯿﻢ  و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ ﻧﯿﺰ ﺗﺎﺛﯿﺮ ﺳﯿﻠﻮر leknifruGﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺷﺪ ﮐﻪ  زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺑﻬﺘﺮ از روﻏﻦ زﯾﺘﻮن و ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﮔﺰارش
ﺳﻪ  اﻟﺒﺘﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ از ﻟﺤﺎظ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد. اﻣﺎ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﺑﺮ روي
روز اداﻣﻪ داﺷﺖ ﮐﻪ اﯾﻦ ﻣﺴﺎﻟﻪ ﺟﺰ  41ﺧﻮﮐﭽﻪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد و ﺗﻨﻬﺎ 
  71ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮔﺰارش ﺷﺪه ﺑﻮد.ﻣﺤﺪودﯾﺖ
ﻫﺎي ﻧﺸﺎن داد، ﺳﻠﻮل ﭘﮋوﻫﺶ ﮐﻨﻮﻧﯽﺑﺮرﺳﯽ ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي 
ﻪ ﮐﻟﺘﻬﺎﺑﯽ در روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ و وازﻟﯿﻦ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﯿﻠﻮر ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺖ ا
ﻫﺎي ﺣﺎوي اﺳﺪ ﭼﺮب اﺳﺖ. اﯾﻦ اﻣﺮ ﻣﻮﯾﺪ ﺧﻮاص ﺿﺪ اﻟﺘﻬﺎﺑﯽ روﻏﻦ
و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ از روﻏﻦ  gneFاي ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﻃﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪه از ﻻرو ﻣﮕﺲ ﺑﺮاي درﻣﺎن زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ درﺟﻪ دو 
ﺎ ﺑﻪ ﻧﯿﺰ ﻧﺸﺎن داد ﻻرو ﻣﮕﺲ ﻋﻤﻘﯽ در رت اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ. اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ
ه، ﻫﺎي اﺷﺒﺎع ﻧﺸﺪﯿﻦ ﺑﺎ ﮐﯿﻔﯿﺖ ﺑﺎﻻ، ﭼﺮﺑﯽﯿداﺷﺘﻦ ﻣﻨﺒﻊ ﻏﻨﯽ از ﭘﺮوﺗ
و  ﺎﺑﯽﻫﺎ، ﻣﻮاد ﻣﻌﺪﻧﯽ و دﯾﮕﺮ ﻣﻮاد ﻣﻐﺬي داراي اﺛﺮ ﺿﺪ اﻟﺘﻬوﯾﺘﺎﻣﯿﻦ
ر ﺑﺎﺷﺪ و روﻏﻦ ﻻرو ﻣﮕﺲ ﺗﻮاﻧﺴﺖ اﺛﺮات ﻣﺜﺒﺘﯽ دﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎل ﻣﯽآﻧﺘﯽ
  18ﻧﺸﺎن دﻫﺪ. ﻮساﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮك اورﺋو  ﺳﻮدوﻣﻮﻧﺎس آﺋﺮوژﯾﻨﻮزاﻣﻬﺎر 
ﺮ و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ ﻣﻨﺘﺸﺮ ﺷﺪ ﺗﺎﺛﯿ iLاي ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
روﻏﻦ ﮐﺮوﮐﻮدﯾﻞ در ﮐﺎﻫﺶ اﺳﮑﺎر ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ در رت ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 ﻫﺎ ﻧﯿﺰ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ روﻏﻦﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ. ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي آن
ﺸﺮﻓﺖ اﺳﮑﺎر ﯾﺘﻮﮐﯿﻦ ﮐﻠﯿﺪي در ﭘﯿﺎﮐﻪ ﺳ 1β-FGTﮐﺮوﮐﻮدﯾﻞ ﺑﺎ ﮐﺎﻫﺶ 
ﻃﻮر از ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﺑﻪ ﭘﺲ 82اﺳﮑﺎر را در روز  اﺳﺖ، روﻧﺪ ﺗﺸﮑﯿﻞ
دﻫﺪ. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺑﺎ اﻓﺰاﯾﺶ رﺳﻮب ﮐﻼژن و ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﺎداري ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯽ
  91ﻧﻤﺎﯾﺪ.زﻣﺎن ﺑﺴﺘﻪ ﺷﺪن زﺧﻢ روﻧﺪ ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ را ﺗﺴﺮﯾﻊ ﻣﯽ
و ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ ﻧﯿﺰ ﺣﺎﮐﯽ از ﺗﺎﺛﯿﺮ ﻣﺜﺒﺖ روﻏﻦ ﻣﺎﻫﯽ  eeasaKﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﯿﺰ ﻃﯽ neslekreT 02در ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ ﻣﻮش ﺑﻮد.
ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ  Aدﻟﯿﻞ ﻣﻨﺒﻊ ﻏﻨﯽ وﯾﺘﺎﻣﯿﻦ ﻧﺸﺎن داد روﻏﻦ ﮐﺒﺪ ﻣﺎﻫﯽ ﺑﻪ
و  nusruDﻫﻤﭽﻨﯿﻦ  12ﺑﺨﺸﺪ.ﮔﻮش را در ﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﻣﻮش ﺑﻬﺒﻮد ﻣﯽ
 %1ﺳﻮﻟﻔﺎدﯾﺎزﯾﻦ  ﻫﻤﮑﺎراﻧﺶ ﻧﯿﺰ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ، روﻏﻦ آوﯾﺸﻦ و ﺳﯿﻠﻮر
  22ﻧﻤﺎﯾﺪ.در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ روﻏﻦ زﯾﺘﻮن ﺑﻬﺒﻮدي زﺧﻢ را ﺗﺴﺮﯾﻊ ﻣﯽ
ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﻤﯽ و ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي ﺑﺮ  ﮐﻨﻮﻧﯽﻄﺎﻟﻌﻪ ﭼﻨﺪ در ﻣ ﻫﺮ
ﻫﺎي ﮔﯿﺮي وﺳﻌﺖ زﺧﻢ از روشﻫﺎ ﭘﺮداﺧﺘﻪ و ﺑﺮاي اﻧﺪازهروي ﻧﻤﻮﻧﻪ
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ  ﺑﯿﺸﺘﺮﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ، اﻣﺎ در اﻓﺰاري و دﻗﯿﻖ ﺑﻪﻧﺮم
ﻫﺎي ﻣﯿﮑﺮوﺳﮑﻮﭘﯽ ﮐﯿﻔﯽ و ﮐﻤﯽ ﺑﺮاي ارزﯾﺎﺑﯽ ﺑﻬﺒﻮدي زﺧﻢ از روش
ﺷﻮد ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ، از اﯾﻦ رو ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﯽ)ﻣﻮرﻓﻮﻟﻮژي( اﺳﺘﻔﺎده ﻧﺸﺪه ﺑﻮد
  ﻫﺎي دﻗﯿﻖ ﮐﻤﯽ و ﭘﺎﺗﻮﻟﻮژﯾﮏ اﻧﺠﺎم ﮔﯿﺮد.ﺑﻬﺘﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت دﯾﮕﺮي ﺑﺎ روش
ﺣﺎل ﺑﺮ روي ﮐﺴﺐ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺘﻔﺎوت در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺪﮐﯽ ﮐﻪ ﺗﺎﺑﻪ
 ﮐﯿﻔﯽ دﻟﯿﻞ ﻋﺪم ﺗﺸﺎﺑﻪﺑﻪ ﯽاﺣﺘﻤﺎﻟﺑﻪروﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ، 
اﯾﺠﺎد زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ و ﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوت ﻫﺎي ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده، روشروﻏﻦ
 ﯿﺸﻨﻬﺎدو ﭘﺑﺎﺷﺪ، از اﯾﻦ رﻧﯿﺰ ﻋﺪم اﻧﺠﺎم ﻓﺮاﯾﻨﺪ اﺳﺘﺮﯾﻠﯿﺰاﺳﯿﻮن روﻏﻦ ﻣﯽ
ﺮ ﺑﯾﯽ ﺷﻮد در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﺗﯽ ﻣﺮاﺣﻞ اﺳﺘﺮﯾﻠﯿﺘﯽ و آزﻣﺎﯾﺸﺎت ﺑﯿﻮﺷﯿﻤﯿﺎﻣﯽ
ﻫﺎي اﯾﺠﺎد ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ روي ﻧﻤﻮﻧﻪ روﻏﻦ ﻣﺼﺮﻓﯽ اﻧﺠﺎم ﺷﻮد و روش
  اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﮔﺮدد.
ﺮ روﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﺑ ﮐﻪ ﺗﻮان ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖﺑﺮ اﺳﺎس اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﯽ
ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﺮﻣﯿﻢ زﺧﻢ ﺧﻼف ﺑﺎور ﻋﻤﻮﻣﯽ در ﺑﺮﺧﯽ ﻣﻨﺎﻃﻖ اﯾﺮان، ﻧﻤﯽ
ﻫﺎي ﻫﯿﺴﺘﻮﭘﺎﺗﻮﻟﻮژي را ارﺗﻘﺎ دﻫﺪ، ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ را ﺗﺴﺮﯾﻊ و اﯾﻨﺪﮐﺲ
   ﺷﻮد.ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻧﻤﯽ
 ﺑﺮرﺳﯽ"ﺑﺎ ﻋﻨﻮان  : اﯾـﻦ ﻣﻘﺎـﻟ ﻪ ﺣﺎﺻـﻞ ﻃـﺮح ﺗﺤﻘﯿﻘـﺎﺗﯽﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري
 "رتدرﺟﻪ دو ﻋﻤﻘﯽ در  م زﺧﻢ ﺳﻮﺧﺘﮕﯽﺎﯿاﻟﺘ درروﻏﻦ ﺣﯿﻮاﻧﯽ  ﺮﯿﺗﺎﺛ
ﻣﺼﻮب ﻣﺮﮐﺰ ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺳﻮﺧﺘﮕﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت 
 29- 20-21- 83212و ﺑﺎ ﮐﺪ  2931ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﻣﺎﻧﯽ اﯾﺮان در ﺳﺎل 
ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ ﺣﻤﺎﯾﺖ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﻣﯽ
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Background: High costs of treatment and rehabilitation lead to increased tendency of 
researchers in complementary therapies and using the compounds which have natural 
origin and are cheaper. Sheep ghee, known as yellow oil, is one of the compounds used 
in many parts of Iran for wound healing. Considering that few studies have been per-
formed on the effect and rate of these materials on burn wound healing, the present 
work is aimed to investigate the effect of ghee on burn wound healing in rats. 
Methods: In this experimental study which was performed in the animal lab of the Haz-
rat Fatemeh Hospital in Tehran, 36 adult male Sprague-Dawley rats with the relative 
weight of 250-300 g were selected and second-degree burn with the area of 2×4 cm was 
induced in them. Then, they were randomly divided into 3 groups, 12 in each. To dress 
the burn point in 1 to 3 groups, silver sulfadiazine cream, ghee, and Vaseline were used, 
respectively. The evaluation process was monitored by photography with 5 days inter-
vals using an accurate ruler and ImageJ software, version 1.45 (National Institutes of 
Health, Bethesda, Maryland, USA). On the 17th and 30th days, Tissue biopsies was 
performed for the epithelialization rate, degree and arrangement of collagen, and chron-
ic and acute inflammatory cells, the sample of burn wound was sent for pathological 
investigation. 
Results: Results showed that, wound area was significantly reduced in ghee, and Vase-
line groups compared with silver sulfadiazine cream on days 5th, 15th, and 25th (P= 
0.001). however, the difference between ghee and Vaseline group was not significant. 
In the 17-day time period, results of collagen arrangement (P= 0.000) and epithelializa-
tion results (P= 0.04), acute inflammatory cells (P= 0.001), and fibroplasias (P= 0.000) 
in 30th day were significantly better in ghee, and Vaseline groups. 
Conclusion: This study showed that, in contrast to the public belief in some regions in 
Iran, ghee could not accelerate healing of burn wound and promote histopathological 
indices. Therefore, they are not recommended. 
 
Keywords: burns, ghee, silver sulfadiazine. 
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